oo ~ 下 LS 上 


接种 还 是 不 接种 疫苗 ? 一 项 对 待 不 确定 性 
“ 趋 避 冲突 ” 的 态度 调查 # 
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[方法 ] 我 们 于 2021 4 
区 ) 共 3123 人 对 接种 新 冠 ; 


[结果 ] 在 我 


E1 月 22 


至 27 日 调查 了 全 


A 


[目的 ] 测量 民众 接种 新 冠 病毒 疫苗 的 真实 意愿 与 常规 态度 调查 方法 所 测 


= 30 个 省 /市 /自治 区 


出 来 的 接种 意 


〈 除 西藏 自治 


国 接种 疫 


群 


[结论 ] 
民众 的 “ 


苗 的 早 


选择 “现在 不 接种 ”和 “观望 后 上 


期 ， 民 众 对 接种 疫苗 


究 者 应 慎重 选择 调查 民众 疫 
接种 迟疑 ”有 充分 的 预 判 和 准备 。 
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疫苗 安 
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接种 迟 


BE; 观 


望 再 


愿 并 不 如 预期 般 乐 观 ， 被 调查 人 
下 决定 ”的 人 数 超过 了 半数 。 


苗 接 种 真实 意愿 的 调查 方法 ， 建 议 相 关 部 门 要 对 


做 接 
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Abstract: 


[Objective] Measuring people’s attitude towards COVID-19 vaccination is relatively 


distinctive from an attitude over a general conflict. 


[Methods] An online survey of 3123 respondents from China’s 30 provinces and 
municipalities (except Tibet Autonomous Region) was conducted from January 22 to 27, 


2021 to measure their willingness to be vaccinated. 


[Results] Over half of the respondents chose the options ‘not to be vaccinated now’ and ‘wait 
and see before making a vaccination decision’, thereby indicating that people’s willingness to 


be vaccinated is not as optimistic as anticipated in the early stage of vaccination in China. 


[Conclusions] Researchers should carefully choose survey methods to investigate people's 
real willingness to vaccination. It is suggested that relevant departments should fully 


anticipate and prepare for people's "vaccination hesitation" 


Keywords: COVID - 19 vaccination intention; safety and efficiency of the vaccine; vaccine 


hesitancy; wait-and-see vaccinating behavior; 


尽管 目前 规模 最 大 、 速 度 最 快 的 全 球 疫苗 部 署 正 在 如 期 进行 着 ，COVID-19 


仍 产 生 了 一 些 灾难 性 的 后 果 趾 。 目 前 ， 几 乎 所 有 人 都 面 | 
冠 病毒 疫苗 (COVID-19 vaccine) 的 抉择 ， 这 是 一 个 具有 不 确定 性 的 “ 趋 避 冲 
突 ”(approach-avoidance conflict) 问题 。 考 虑 到 疫苗 的 安全 性 和 有 效 性 是 影响 
疫苗 接种 意向 最 重要 的 两 个 因素 趾 ， 这 意味 着 其 欲 趋 的 “ 利 ”( 有 效 性 ) 是 不 确 
定 的 ， 欲 避 的 “ 害 ”( 不 安全 性 ) 也 是 不 确定 的 。 


全 着 接种 还 是 不 接种 新 


ap 


先前 的 研究 已 经 证 实 ， 人 们 通常 是 不 确定 性 厌恶 Cuncertainty averse) HB 
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规避 不 确定 性 的 个 体 更 喜欢 对 概率 已 知 的 事件 下 注 ， 而 不 是 对 概率 未 知 的 事件 
下 注 铅 。 这 种 不 确定 性 导致 的 后 果 可 能 是 : 欲 趋 的 “ 利 ”( 有 效 性 ) 会 因为 “不 
确定 性 规避 ” 变 得 没有 那么 吸引 人 ， 欲 避 的 “ 害 ”( 不 安全 性 ) 也 会 因为 “不 确 
定性 规避 ” 变 得 更 令 人 厌恶 ， 这 将 使 得 人 们 对 做 出 接种 决策 越发 迟疑 ， 而 更 倾 
向 于 观望 后 再 做 决定 。 如 在 2009 年 HIN] 大 流行 期 间 ， 许 多 人 没有 立即 寻求 疫 
苗 接 种 ， 而 是 决定 “静观 其 变 ” 直到 获得 有 关 疫 苗 接种 代价 的 进一步 信息 后 再 
做 决定 申 。 有 研究 表明 : 民众 在 面 对 可 接种 的 疫苗 时 存在 延迟 或 拒绝 疫苗 接种 

的 一 种 全 球 性 的 疫苗 犹豫 (vaccine hesitancy) 现象 四 。 我 们 由 此 推测 : 测量 民 

众 接 种 新 冠 病毒 疫苗 的 意愿 有 其 特殊 性 ， 如 果 仪 仅 简 单 地 采取 常规 的 态度 调查 

方法 ， 或 许 并 不 能 测量 出 民众 真实 的 疫苗 接种 意愿 (COVID - 19 vaccination 


intention ) 。 


《自然 医学 》 近 期 的 一 篇 文章 报告 了 19 个 国家 13,426 名 被 调查 者 对 接种 
疫苗 的 态度 。 结 果 发 现 ， 民 众 总 体 平 均 接 种 意愿 为 71.5%， 其 中 ， 来 自 中 国 712 
名 被 调查 者 中 的 631 名 有 接种 意愿 ， 占 比 达到 88.6%， 接 种 意愿 最 高 ， 而 来 自 
俄罗斯 的 被 调查 有 疫苗 接种 意愿 占 比 最 低 ， 为 54.9%，680 名 被 调查 者 仅 有 373 
名 有 接种 意愿 中 1。 


然而 ， 审 视 这 篇 报告 ， 我 们 发 现存 在 以 下 两 点 问题 : 


问题 1 该 报告 调查 各 国民 众 接 种 意愿 时 ， 设 定 的 前 提 是 疫苗 安全 、 有 效 是 
可 获得 。 然 而 ， 任 何 已 上 市 的 疫苗 的 安全 性 和 有 效 性 目前 都 还 处 于 不 确定 的 状 
态 ， 表 达 安 全 性 和 有 效 性 的 临床 数据 概率/ 频数) 均 处 于 动态 的 变化 过 程 同 中。 


问题 2 该 报告 在 测量 方法 上 存在 漏洞 : 研究 者 只 测量 了 被 调查 者 对 接种 疫 
苗 的 接受 程度 CCOVID - 19 vaccination acceptability)， 有 意 或 无 意 忽视 了 被 调 
查 者 存在 犹 驯 不 决 和 持 观 望 态度 的 可 能 。 行 为 决策 的 研究 表明 : 有 很 多 看 似 无 
关 紧 要 的 选择 架构 (choice architecture〉 可 决定 选择 结果 。 如 对 结果 描述 的 正 - 
负 框 架 00， 接 受 -拒绝 反应 模式 中 ， 默 认 -可 选 选 项 的 设置 中 等 等 。 李 纾 , 李 云 第 ， 
EEA WARY SABES (2020) 还 发 现 ， 增 加 第 三 个 选项 (尚未 决定 ) 可 以 缩小 二 择 
一 选择 〈 例 如 ， 留 欧盟 或 退 欧 ) 中 两 种 选择 的 比例 差异 ， 甚 至 改变 多 数 票 0531。 

因此 ， 为 了 准确 、 全 面 测量 民众 接种 新 冠 病毒 疫苗 的 真实 意愿 或 态度 ， 我 
们 针对 以 上 2 个 问题 ， 改 进 了 调查 方法 ， 增 设 了 对 观望 态度 的 测量 ， 测 量 和 分 
析 了 民众 在 真实 情境 下 的 疫苗 接种 意愿 。 


2 方法 
我 们 于 2021 年 1 月 22 日 至 27 日 ， 采 用 了 问卷 星 样 本 服务 ; 调查 了 全 国 30 


个 省 /市 /自治 区 〈 除 西藏 自治 区 ) H 3123A (18-60 岁 ) 对 接种 新 冠 病毒 疫苗 
《以 下 简称 疫苗 ) 的 意愿 。 


2.1“ 疫 苗 接种 可 接受 性 ”(vaccination acceptability) 的 测量 


首先 ， 为 了 使 Lazarus A (2021) 测量 的 多 国 “疫苗 接种 可 接受 性 ”与 
我 们 改进 的 测量 结果 可 比较 ， 我 们 首先 沿用 了 Lazarus A (2021) 测量 方法 。 


4 


90 ”其 测量 “疫苗 接种 可 接受 性 ”的 题 项 与 指导 语 如 下 所 示 : 


91 题 项 ， 目 前 您 所 在 的 地 区 提供 了 可 接种 的 新 冠 病毒 疫苗 〈COVID-19 
92 ”vaccine)， 请 评估 您 对 下 列 陈述 的 同意 程度 :“ 完 全 同意 ， 有 点 同意 ， 中 立 /没有 
93 ”意见 ， 有 点 不 同意 ， 完 全 不 同意 ” 


94 另外 ， 我 们 根据 违背 Savage 确定 事件 原则 的 3 种 自然 状态 : 如 果 知 道 事件 
95 王 发 生 ,决策 者 会 采取 行动 A ;知道 事件 EE 不 发 生 , 决 策 者 会 采取 行动 A ; 据 此 可 

96 ” 推 ,在 不 知道 事件 E 是 否 发 生 的 情况 下 决策 者 也 会 采取 行动 A RE T 3 个 题 项 ， 
97 ”用 以 测量 接种 有 副作用 /没有 副作用 /不 知 接种 有 无 副作用 条 件 下 的 接种 意愿 : 

98 题 项 a-c: 假设 您 知道 〈 不 知道 ) 本 地 区 提供 的 新 型 冠状 病毒 疫苗 新 冠 病毒 
99 ”疫苗 《COVID-19 vaccine) 接种 有 副作用 /没有 副作用 (有 无 副作用 )， 请 拖 动 以 
100 ”下 滑 条 或 直接 在 文本 框 中 输入 数字 ， 对 “接种 疫苗 的 意愿 ”和 “观望 的 意愿 ” 
101 ”进行 评价 [输入 0 到 100 的 数字 ] 0= 非 常 不 愿意 ;100= 非 常 愿意 


102 


103 ”2.2 接种 迟疑 (vaccine hesitancy) 的 测量 


104 受 不 确定 趋 避 冲突 理论 的 启发 ， 同 时 参考 了 Li et al (2020) 的 研究 ， 我 们 
105 ”增设 了 对 观望 态度 的 测量 。 

106 接种 迟疑 测量 是 通过 以 下 2 个 题 项 测量 的 : 

107 题 项 1: 您 认为 您 什么 时 候 可 以 决定 是 否 接 种 新 冠 病毒 疫苗 ? 请 拖 动 以 
108 下 滑 条 进行 评价 。 [ 单 选 题 ] 

109 O1 非常 肯定 现在 做 决定 O10203 04 O5 O6 非常 肯定 观望 后 再 
110 做 决定 

111 题 项 2: 您 现在 的 决定 是 ? [ 单 选 题 ] 

112 〇 现在 接种 

113 O 〇 现在 不 接种 

114 〇 观望 后 再 决定 

115 

116 2.3 观望 GRE) 原因 的 测量 

117 在 测量 民众 接种 迟疑 的 同时 ， 我 们 还 想 要 得 知 民众 观望 迟疑) 的 具体 原 


118 ” 因 ， 于 是 增设 了 对 被 调查 者 预期 会 愿意 接种 的 情况 问 询 ， 并 对 所 有 的 回答 做 了 
119 ” 词 频 统计 ， 期 望 以 此 来 发 现 主要 是 哪些 方面 造成 了 民众 选择 观望 (迟疑 )。 


120 WHE GRE) 原因 是 通过 以 下 题 项 测量 的 : 
121 题 项 : 您 选择 了 观望 ， 请 在 方 框 中 写 下 等 到 何 时 / 何 种 情况 再 决定 ? [填空 


122 #] 


123 
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129 


3 结果 


我 们 于 2021 年 1 
个 省 /市 /自治 区 的 被 调查 者 进行 了 调 


H 22 日 至 27 日 借助 “问卷 星 ” 付 费 样 本 服务 对 全 国 30 


查 ， 样 本 量 


中 等 效应 量 为 0.2$〈 大 多 数 社 会 心理 学 研究 所 


在 95% 的 置信 水 平 下 需要 400 名 被 试 。 被 试 样 


量 是 用 G*Power05 估 计 的 ， 假 设 


使 用 的 效应 量 )。 我 们 的 研究 设计 
本 的 人 口 统 计 学 变量 如 表 1 所 示 。 


R 1 被 调查 者 的 人 口 统计 学 变量 
被 试 数 (%) 

性 别 

J) 1707 (54.7) 

女 1416 (45.3) 
年 龄 段 

18-24 781 (25.0) 

25-34 1454 (46.6) 

35-44 628 (20.1) 

A5+ 260 (8.3) 
受 教育 水 平 

初中 及 以 下 4 (0.1) 

初 27 (0.9) 

高 ! 177 (5.7) 

大 专 467 (15.0) 

本 科 2198 (70.4) 

研究 生 250 (8.0) 
收入 水 平 

远 低 于 平均 水 平 58 (1.9) 

低 于 平均 水 平 479 (15.3) 

平均 水 平 1940 (62.1) 

高 于 平均 水 平 629 (20.1) 

远 高 于 平均 水 平 17 (0.5) 
健康 状况 

差 10 (0.3) 

较 差 90 (2.9) 

一 般 1017 (32.6) 

较 好 1581 (50.6) 

好 425(13.6) 
对 自身 健康 的 关注 程度 

非常 不 在 意 9 (0.3) 

有 点 不 在 意 82 (2.6) 

一 般 575 (18.4) 

有 点 在 意 1802 (57.7) 

非常 在 意 655 (21.0) 
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31 疫苗 接种 可 接受 性 


C1) 未 提 及 疫苗 是 安全 和 有 效 的 条 件 下 的 结果 


在 没有 提 及 疫苗 是 安全 和 有 效 的 (i.e., 目 前 您 所 在 的 地 区 提供 了 可 接种 的 新 
冠 病毒 疫苗 〈COVID-19 vaccine)) 条 件 下 ， 我 们 沿用 《自然 医学 》 那 篇 报告 使 
用 的 测量 方法 ， 结 果 发 现 倾 向 于 接种 疫苗 的 中 国民 众 的 比例 为 75.4% [完全 同意 
(43.9%)+ 部 分 同意 (31.5%)]，12.2% 的 受 访 者 中 立 / 没 有 意见 ，12.4% 的 人 [有 些 不 
司 意 (9.2%)+ 完 全 不 同意 (3.2%)] 倾 向 于 不 接种 疫苗 。 这 个 比例 比 在 “疫苗 安全 、 
有 效 且 可 获得 ”条 件 (Lazarus et al., 2021) 测 得 的 比例 (88.6%) HE FET. 


Ns 


ee (PB BET 
a 倾向 于 不 接种 疫苗 


a 中 六 /没有 意见 


图 1 在 未 提 及 新 冠 肺炎 疫苗 是 “安全 ， 有 效 且 可 获得 ”条 件 下 中 国 的 疫苗 接种 意愿 。 根 
Lazarus 等 人 (2021 Œ) 的 定义 ,“ 完 全 同意 ”+“ 有 点 同意 ”= 倾向 于 接种 ;“ 中 立 / 没 有 意 
W” = 中 立 /没有 意见 ;“ 有 点 不 同意 ”+“ 完 全 同意 ”= 倾向 于 不 接种 。 


HI 


《2) 接种 有 副作用 /没有 副作用 /不 知 接种 有 无 副作用 条 件 下 的 结果 
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67.36 
63.29 


57.68 


NHN 
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48.07 46.19 


意愿 评分 (0-100) 
è 


N 
一 


E 选择 接种 疫苗 
mm 选择 观望 


疫苗 有 副作用 疫苗 没有 副作用 不 知道 疫苗 有 没有 副作用 


图 2 受 测 者 在 不 同情 景 〈 接 种 有 副作用 /接种 没有 副作用 /不 知 接种 有 无 副作用 ) 下 对 
“接种 疫苗 的 意愿 ”以 及 “观望 的 意愿 ”的 评价 结果 〈0-100 评分 ， 数 字 越 高 意愿 越 强 )。 
左 柱 表示 “接种 疫苗 的 意愿 ”， 右 柱 表 示 “ 观 望 的 意愿 ”。 


对 “接种 疫苗 的 意愿 ”和 “观望 的 意愿 ”做 的 单 因 素 多 元 方差 分 析 发 现 : 
在 统计 控制 了 性 别 、 年 龄 、 教 育 水 平 、 收 入 水 平 、 健 康 状况 和 被 试 对 自己 健 
的 关注 度 后， 三 种 条 件 下 的 “接种 疫苗 的 意愿 ” 出 现 了 显著 差异 (F (2, 3122) 
= 294.36, p < .001, partial 77 = .159) 。 被 试 “ 不 知道 COVID-19 疫苗 是 否 有 副 作 
用 ”条 件 下 的 接种 意愿 (M = 57.68) 低 于 “知道 COVID-19 疫苗 没有 副作用 ”条 
件 下 的 接种 意愿 (M = 75.89), 但 高 于 “知道 COVID-19 疫苗 有 副作用 ”条 件 下 的 
接种 意愿 (M = 48.07) 。 


在 统计 控制 了 性 别 、 年 龄 、 教 育 水 平 、 收 入 水 平 、 健 康 状 况 和 被 试 对 自己 
健康 的 关注 度 后 ， 三 种 决策 情境 下 的 “观望 意愿 ”也 存在 显著 差异 (F (2, 3122) 
= 146.71, p < .001, partial 12=.087) 。 被 试 “ 不 知道 COVID-19 疫苗 是 否 有 副作用 ” 
条 件 下 的 观望 意愿 (0M = 63.26) 低 于 “知道 COVID-19 疫苗 有 副作用 ”条 件 下 的 
观望 意愿 (0M = 46.19) , 但 高 于 “知道 COVID-19 疫苗 没有 副作用 ”条 件 下 的 观望 
意愿 (M = 67.36)。 


结果 表明 : 在 “知道 没有 副作用 ”的 条 件 下 ， 受 测 者 “接种 疫苗 的 意愿 ” 
最 大 、“ 观 望 的 意愿 ”最 小 ;在 “知道 有 副作用 ”的 条 件 下 ， 受 测 者 “接种 疫 
苗 的 意愿 ”最 小 、“ 观 望 的 意愿 ”最 大 ;在 “不 知道 有 没有 副作用 ”的 条 件 下 ， 
受 测 者 “接种 疫苗 的 意愿 ”和 “观望 的 意愿 ”都 居中 ， 并 没有 出 现 违背 

Savage 确定 事件 原则 的 “分 离 效 应 ”Us5ne07。 


对 比 之 下 ， 受 测 者 “接种 疫苗 的 意愿 ”的 从 大 到 小 的 顺序 是 : “疫苗 安全 、 
有 效 且 可 获得 ”条 件 (88.6%, Lazarus et al., 2021) > “没有 提 及 疫苗 安全 性 和 
有 效 性 ”条 件 54ra = “知道 没有 副作用 ”条 件 (75.89 veer) > 
“不 知道 有 没有 副作用 ”条 件 (57.68 suem) >“ 知 道 有 副作用 ”条 件 
(48.07 下 意愿 评分 ) 。 


172 3.2 接种 迟疑 的 测量 结果 


完全 确定 确定 有 点 确定 。 ”有 点 确定 确定 完全 确定 
as 现在 接种 。 ”现在 接种 。 现在 接种 观望 观望 观望 
174 图 3 6 点 评分 结果 的 频次 分 布 图 。1 代表 非常 肯定 现在 做 决定 ; 6 代表 非常 肯定 观望 


175 ”后 再 做 决定 。 条 形 上 方 的 数字 代表 对 “请 说 明 您 认为 何 时 可 以 决定 是 否 接 种 疫苗 ”这 一 题 
176 ”项 选择 对 应 回答 的 被 试 人 数 。 


177 对 题 项 1 的 6 点 评分 结果 的 频次 分 布 如 图 3 所 示 ( 题 项 1: 您 将 在 何 时 /在 何 
178 ”种 情况 下 做 出 决定 )。 值 得 注意 的 是 ， 选 择 “ 观 望 ” 的 人 数 (505 + 961 + 415 = 
179 ”1881) 比 选择 “现在 就 做 决定 ”的 人 数 (487 + 491 + 264 = 1242) 要 多 。 

180 当 被 调查 者 被 要 求 在 “现在 接种 疫苗 ”“ 不 接种 疫苗 ”和 “观望 ”中 做 出 
181 ”选择 时 ， 我 们 发 现 ， 选 择 “ 现 在 接种 疫苗 ”“ 不 接种 疫苗 ”和 “观望 ”的 受 访 
182 ”者 比例 分 别 为 44.6%、18.2% 和 37.2% (图 4) 。 


ee 选择 现在 接种 疫苗 


STL 44.0% 一 ”选择 不 接种 疫苗 
一 ”选择 观望 
18.2% 
183 
184 
185 3. 3 WL (AR) 原因 的 测量 结果 
186 我 们 对 写 下 “您 选择 了 观望 ， 请 在 方 框 中 写 下 等 到 何 时 / 何 种 情况 再 决定 ? ” 


187 ”的 所 有 回答 做 了 词汇 的 频次 分 析 ， 结 果 如 图 5 所 示 。 
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图 5 民众 选择 不 愿 接种 及 观望 后 再 决定 是 否 接 种 的 原因 分 析 。 


结果 显示 ， 对 于 选择 “观望 ”的 人 来 说 ， 他 们 在 “你 要 等 到 什么 时 候 / 什 
么 情况 下 再 做 决定 ”这 一 栏 中 所 填 的 主要 是 “副作用 ”( 什 么 情况 下 ) 和 “半年 ” 
《什么 时 候 )。 疫 苗 安 全 性 是 那些 选择 “观望 ”的 人 的 首要 考虑 。 也 就 是 说 ， 被 
试 愿意 等 竺 和 观望 ， 直 到 情况 从 “不 确定 ” 变 为 “确定 ” 他 们 才 愿 意 做 出 疫苗 
接种 决定 。 


4 讨论 


接种 疫苗 是 降低 众多 传染 病 发 病 率 和 死亡 率 的 一 种 高 效 的 策略 48， 各 国 往 
往 能 够 依靠 大 量 而 快速 地 推广 疫苗 来 终结 这 些 传染 病 趾 。 但 不 同 于 绝 大 部 分 已 
知 流行 病 疫苗 的 研制 和 应 用 ， 本 次 新 冠 疫苗 的 研制 开发 ， 有 “仓促 应 战 ” 的 特 
点 ， 即 在 “新 冠 病毒 ”有 变异 、 疫 苗 的 安全 性 和 有 效 性 仍 有 待 证 实 的 不 确定 情 
况 下 匆忙 应 战 。 


上 述 这 种 不 确定 使 得 世界 范围 内 的 “疫苗 犹豫 现象 ”更 难以 解决 。 世 界 卫 
生 组 织 (WHO) 免疫 策略 咨询 委员 会 (strategic advisory group on experts, 
SAGE) 将 疫苗 犹豫 定义 为 在 可 获得 疫苗 接种 的 情况 下 ， 受 种 者 延迟 或 拒绝 疫 
苗 接种 ， 导 致 免疫 规划 项 目 失败 05。 因 此 ， 明 确 和 解决 疫苗 接受 度 名 、 疫 苗 狂 
PUMI COVID-19 疫苗 的 抗拒 可 能 是 确保 迅速 和 必要 地 完成 疫苗 接种 的 重要 


Ie 
IRPA, 


值得 注意 的 是 ， 在 中 国 ， 政 府 的 政策 在 疫情 防 控 中 发 挥 着 重要 作用 ， 但 疫 
苗 狂 了 静 仍 然 普遍 存在 。 虽 然 中 国 向 被 划分 为 “应 接 尽 接 ”和 “ 非 应 接 尽 接 ” 的 
居民 免费 提供 疫苗 ， 但 疫苗 接种 仍 是 自愿 的 ， 而 不 是 强制 的 ， 我 们 鼓励 群众 主 
动 接种 ， 力 争 实现 “应 接 尽 接 ”上 请]。 因 此 ， 当 人 们 有 机 会 接种 疫苗 时 ,“ 接 种 ” 
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“不 接种 ”和 “观望 ”是 他 们 现实 生活 中 可 能 的 选择 。 


我 们 的 调查 显示 ， 接 受 COVID-19 疫苗 的 意愿 水 平 与 测量 态度 的 方法 密切 
相关 。 在 疫苗 安全 有 效 的 条 件 下 ， 所 测量 到 的 意愿 相对 乐观 。 如 果 考 虑 到 额外 
的 现实 条 件 (例如 不 提 及 疫苗 是 安全 有 效 的 ， 或 提 及 疫苗 的 副作用 )， 那 么 由 此 
测 得 的 结果 就 不 那么 乐观 了 。 如 果 再 加 上 疫苗 犹豫 度 的 测量 ， 那 么 接受 新 冠 疫 
苗 的 意愿 将 变 得 悲观 起 来 。 有 具体 而 言 ， 现 在 只 有 不 到 一 半 的 受 访 者 会 选择 现在 
接种 新 冠 疫苗 。 总 的 来 说 ， 我 们 的 研究 结果 表明 ， 中 国 目前 的 COVID-19 疫苗 
接种 意愿 水 平 并 不 乐观 ， 尚 达 不 到 社区 免疫 需求 。 


因此 ， E a a 建 
议 相 关 部 门 要 对 民众 的 “接种 迟疑 ”有 充分 的 预 判 和 准备 。 通 过 科学 识别 和 充 
分 理解 新 冠 肺炎 疫苗 推广 过 程 中 的 各 类 “疫苗 犹豫 ” 情形 将 有 助 于 未 来 的 公共 
卫生 宣传 。 


本 研究 的 局 限 在 于 本 研究 使 用 了 在 线 调 查 方法 获取 的 样本 ， 这 意味 着 样本 

能 偏向 于 更 具 健 康 意识 和 更 多 网 络 使 用 经 验 的 个 体 。 作 为 一 项 横断 面 研 究 ， 
在 评估 疫苗 犹 殉 过 程 和 实际 接种 疫苗 之 间 的 关系 时 ， 未 来 应 考虑 纵 贯 面 研究 ， 
特别 是 线 下 的 追踪 调查 。 


致谢 : RUNG. ACES. YEW MAS Scie E ， 以 及 匡 仪 、 黄 元 娜 
对 调查 问题 TAREE EL, LANE DR ECAR IER, 
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